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1) Apresentação 
Durante nosso desenvolvimento como indivíduos, podemos analisar que 
vivemos em constante conflito envolvendo nossos interesses bem como idéias, 
infringindo ou não os padrões éticos e morais.  
Nem mesmo a ética se torna parâmetro para definir o comportamento 
humano, já que, normalmente, no senso comum, as pessoas associam a ética à 
moral. Um sujeito ético e consciente faz suas escolhas e conseqüentemente se 
responsabiliza. Podemos perceber que um sujeito ético é capaz de construir uma 
cidadania mais justa. 
Para Costa (2004) a humanização, a ética e o relacionamento interpessoal 
são temas que se misturam e devem ser correlacionados no ambiente corporativo, 
pois a dignidade das pessoas deve ser respeitada sempre e deve ser preservada 
todos devem ter um tratamento adequado.  
Esses conceitos não podem ser esquecidos, pois o objeto principal do tema é 
o ser humano e este deve ser tratado com respeito, dignidade e ética 
Em uma sociedade tão atribulada, marcada pela constante individualidade, é 
inevitável que as pessoas utilizemos mais variados métodos para defender o que 
lhes é de direito.  
A humanização se apresenta para nos como estratégia de interferência no 
processo de produção de saúde,levando em conta que sujeitos éticos,quando 
mobilizados,são capazes de transformar realidade. A ética de um profissional é 
visada de acordo com sua área de atuação, e também por suas características 
morais diante da mesma, assim sendo, quanto mais responsabilidade e 
comprometimento possuírem estes colaboradores, mais necessariamente se fará a 
questão da ética, uma vez que assim serão envolvidos mais fatores, sejam 
econômicos, políticos ou sociais. Sendo assim, a ética se torna um instrumento de 
grande valor e importância na área, visto que faz parte dos valores e condutas do 




vez mais adquirir e aprimorar esses conceitos de acordo com a sua evolução e 
necessidade, tanto particular como institucional. 
Quando se fala em humanização, pode-se apontar como um dos processos 
mas complexos no campo da saúde e dos mais difíceis de ser implementado,no 
ambiente de trabalho significa  respeitar as pessoa. Significa valorizá-lo em razão da 
dignidade que lhe é caracterizado da própria essência. Por isso, numa sociedade 
onde os valores ético-morais são ultrajados se faz urgente a necessidade de se 
humanizarem as organizações, de se por ordem nas relações interpessoais. 
Nenhuma organização deve perder de vista a razão maior de sua existência: a 
promoção humana, em todos os aspectos. Tudo que existe é para melhorar a vida 
das pessoas. Não há outro bem maior! 
 
2) Justificativa 
Este trabalho teve como objetivo principal realizar uma pesquisa e aplicar um 
projeto de intervenção a respeito  da falta de humanização no atendimento. Muito se 
tem falado sobre o atendimento ao usuário dos serviços de saúde, principalmente 
dos serviços públicos, muito se tem feito também de forma técnica e teórica, porém 
o que se pode perceber em uma breve visita às unidades que prestam algum tipo de 
serviço ou atendimento de saúde é que na prática essas ações quase inexistem.Os 
desafio dos profissionais na área de saúde e o seu conceito de saúde, é resultado 
de um embate teórico. O significado da humanização precisa ser compreendido 
dentro de um panorama bastante amplo. A preocupação com o humanismo, o ser 
humano colocado como valor acima de todas as outras coisas. As mudanças que 
ocorreram nos últimos anos no país exigiram ajustes no sistema de saúde. 
Luz (1998) considera a saúde  como uma das maiores preocupações do ser 
humano  e da sociedade desde suas organizações mais primitivas. 
 A humanização se apresenta para nós como estratégia de interferência no 
processo de produção de saúde, levando em conta que sujeitos, quando 
mobilizados, são capazes de transformar realidades. Estes sujeitos, 
primeiramente,trabalhadores devem ter clareza do seu papel e sua inserção no 
processo de humanizar.A partir desta pesquisa, busca se um maior conhecimento 




identificar os fatores que implicam na implantação da política no dia a. Esta 
monografia descreve a resposta que todos nós, seres humanos, questionamos: 
como a falta de humanização nos atendimentos da unidade de saúde  esta sendo 
proposta em pleno século XXI Questiona-se: despreparo dos profissionais no 
exercício de suas atribuições e a importância do atendimento humanizado para a 
recuperação dos pacientes? 
 
3) Objetivo Geral  
Conhecer assistência prestada à pacientes evidenciando o cuidado 
humanizado. 
 
4) Objetivos Específicos 
• capacitar os profissionais de atendimentos primários recepção e 
enfermeiros para desempenhar suas atribuições de maneira humanizada 
• motivar  profissionais da saúde em seguir a ética dos deveres. 
• Evidenciar melhorias para o cuidado ao paciente de maneira 
humanizada. 
 
5) Referencial Teórico  
Vergara (2006) denomina o referencial teórico como o capitulo do projeto que 
tem por objetivo apresentar os estudos sobre o tema, ou especificamente sobre o 
problema, já realizados por outros autores. 
Desse modo este capitulo descreverá os conceitos de humanização,. E 
apresentará a importância da humanização em relação ao atendimento prestado. 
 
Conceito de  Humanização 
No cenário atual, a qualidade nos serviços prestados não é apenas um 
diferencial, as relações de humanização que se estabelecendo decorrer são de 
grande importância. 
A palavra "humanização" vem do Frances para o nosso idioma Humano” veio 




de “coisas terrestres”, em oposição a “seres divinos”, de uma raiz sânscrita MAN-, 
“homem”.O alvo central da humanização constitui em analisar e incorporar o hábito 
de desenvolver a confiança com foco em voltar suas energias para as pessoas 
Cembranelli (2003) acredita que o projeto de humanização se traduz como 
uma nova ética transmitindo uma expressão do ser humano e a busca para ser 
compreendido.Caracterizando a garantia da palavra à sua dignidade ética, em que a 
dor e o prazer são expressos pelas pessoas em palavras que possam ser 
reconhecidas pelo outro. 
Fortes e Martins (2000, p. 9) ressalta que humanizar significa reconhecer as 
pessoas que buscam nos serviços de saúde a resolução de suas necessidades de 
saúde, como sujeitos de direitos 
COLLET;ROZENDO (2003) apud SALICIO; GAIVA,( 2006) destacas 
Os desafios do processo de humanização da assistência e das relações de 
trabalho a serem enfrentados pela profissão implicam em superação da relevância 
dada à competência técnocientifica em detrimento da humanização; a superação 
dos padrões rotineiros, arraigados, cristalizados de produzir atos em saúde; a 
superação dos modelos convencionais de gestão; a superação do corporativismo 
das diferentes categorias profissionais em prol da interdependência e 
complementaridade nas ações em saúde; a construção da utopia da humanização 
como um processo coletivo possível de ser alcançado e implementado  
 
 A humanização se expressa a partir do ano de 2003,com a nova proposta da 
Política de Humanização (PNH) surge em um cenário de desafios,ainda presentes e 
que exigem mudanças na gestão e tomada de decisão. 
Humanizar é uma forma de evidenciar, diagnosticar e intervir numa 
perspectiva a partir da que o ser humano é reconhecido e o profissional deve ser 
valorizado fazendo  com que a prestação de serviços no âmbito da saúde seja 
ofertada com eficiência e satisfação. 
Rech (2003) destaca que humanizar, “é tratar as pessoas levando em conta 
seus valores e vivências como únicos, evitando quaisquer formas de discriminação 
negativa, de perda de autonomia é preservar a dignidade do ser humano”.Neste 
ponto de vistaa dignidade que se busca preservar, a mesma que se vemos 
ameaçada quando as políticas de humanização de atendimento ao usuário não se 
mostram eficazes na teoria e não demonstrando efeitos. 
Já Oliveira(2006)considera a humanização como colocar a cabeça e o 




paciente.Contudo, diante da transformação da sociedade ao longo dos anos, 
podemos analisar uma mudança na esfera da vida social, provocando, dessa 
maneira, grandes alterações na conduta do ser humano.Melhorar a qualidade da 
assistência e satisfação do usuário é resultado de uma gestão desenvolvida no seu 
trabalho. 
Ao analisarmos vários autores podemos observar que o avanço das 
tecnologias que, em certos momentos foge do humanizo.SANTOS (2002, p.28), 
afirmam que “só uma equipe humanizada é que poderá humanizar o paciente”. Já 
AZEVEDO (2002, p.23) considera “comunicação é uma parte do cuidar adquirido 
pelos profissionais em forma de competência interpessoal”. 
 
6) Metodologia/Detalhamento do projeto 
 
A pesquisa que passo a apresentar, insere-se na área da Administrativa da 
Unidade de saúde e toma como objeto principal a recepção e os enfermeiros que 
presta o primeiro atendimento aos usuários. Para atingir objetivos organizacionais, 
tem como uma de suas atribuições traçar estratégias de modo a torná-la mais apta a 
desenvolver suas funções, atendendo cada vez mais e melhor às necessidades de 
sua população usuária. 
Com isso foi sugerido um projeto de plano de intervenção de treinando e 
captação dos funcionários conforme as etapas abaixo   
• Convocar os membros da equipe da recepção e enfermeiros  para 
participar do treinamento/capacitação para a humanização da assistência no mês de 
fevereiro  com um profissional de recursos humanos. 
• Propor um programa de educação continuada que contemple a 
questão da humanização da assistência a saúde de forma periódica. Planejamento e 
preparo da equipe de atendimento primário da saúde; montagem dos materiais 
educativos e informativos com um profissional de recursos humanos. 
• Organizar e produzir o material didático a ser aplicado boletins 
informativos,cursos e palestras com o tema atendimento qualificado a arte de 




•  Elaborar um protocolo de acesso dos usuários da Unidade de Saúde 
(o protocolo será elaborado pela equipe de enfermagem no mês de janeiro)  
• Implantar o protocolo de acesso aos serviços especializados. 
• Reuniões de planejamento, discussão de casos e elaboração de 
fluxogramas: incentivar a discussão do planejamento da equipe em relação as suas 
ações as reuniões será implantadas durante o treinamento da equipe. 
• Avaliar resultados das ações por meio da aplicação de pesquisa de 
opinião/satisfação dos usuários com a postura e assistência prestada dos 
profissionais da unidade constará  avaliação de resultado,avaliação de 
desempenho,avaliação de atendimento e satisfação do usuário. 
 
População-alvo  
Como público alvo todos os profissionais que atuam na unidade de atenção 
primária Tocantins. 
 
7) Resultados Esperados 
 
Neste capitulo são apresentados os resultados obtidos através da análise 
• Resultado de equipe engajados com as medidas para melhorar a 
assistência; 
• Monitorar  o desempenho do que foi planejado com o que está sendo 
executado (tempo,  custo, resultado); 
• Aprovar gerenciar e efetuar  mudanças, avaliar o desempenho e fazer 
as  alterações necessárias; 
• Registro de  todos os eventos e problemas que surgiram, fazendo 
relatórios de desempenho; 
• Monitoramento dos responsáveis pela execução de cada ação; 
Nesse sentido de humanizar a equipe de atendimento primário a discussão 
aqui feita abordou justamente a realização de um cuidado de forma abrangente 




inferindo a necessidade de adotarem um olhar diferente e humanizado voltados a 





































Janeiro Fevereiro Março Abril Maio Junho 
1º Escolha do Tema X X X X X X 
2º Delimitação dos objetivos 
com auxílio do orientador 
X      
3º Pesquisa bibliográfica                           X     
4º Confecção do Projeto  X X    
5º Levantamento de Dados  X X    
6º Treinamento da Equipe  X X    
7º Interpretação dos Dados    X X X 
8º Redação da Monografia      X 
9º Apresentação do Projeto   X    









Considerando a necessidades de alguns materiais serem adquiridos, 
apresentaremos abaixo os materiais utilizados para a realização da pesquisa.  
 
ORÇAMENTO CUSTOS 






1 Folder 5 Unid. 1,56 7,80 
2 Cartaz 5 Unid. 5,00 15,00 
3 Questionário 5 Unid. 0,10 0,50 
4  Palestra com Gestor de RH 1  100,00 100,00 
5 
Confecção e impressão das 
fichas de treinamento 
5 Unid. 2,00 10,00 
6 Lanche para treinamento  10 Unid. 2,50 25,00 
7 Caneta   10 Unid. 1,00 10,00 
8 Folha A4  1 Pc. 16,60 16,60 
9 Durex  10 Unid. 1,00 10,00 
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